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II. Impfmetastasen der Carcinome.
Bemerkung zu der Arbeit von Geh. Med-Rath Prof. Dr. Olshausen
in No. 42 dieser Wochenschrift.
Von L. Brieger, Berlin.
Im Hinblick auf die noch nicht gekllirte Ansicht der Gynäko-
logen über das Auftreten von Impfmetastasen nach operativen
Eingriffen bei Unterleibscarcinomen, gestatte ich mir hier auf
eine von mir bereits im Jahre 1884 aus der Frerichs'schen
Klinik mitgetheilte Beobachtung,2) welche eine gewisse Aehn-
lichkeit mit dem von Olshausen veröffentlichten Falle zeigt, kurz
hinzuweisen.
Auszug aus der Krankengeschichte. Es handelte sich um ein
l9jähriges Mädchen, das im Januar 1884 wegen cystiseher Entartung
des linken Ovariums ovariotomirt wurde. Ascites war damals nicht
nachweisbar, Peritoneum intakt. Der Tumor erwies sich als weiches
Carcinom. Wenige Wochen nach der Operation - auf welche glatte
Heilung erfolgt war - trat starker Ascites auf. Am 7. Juli erfolgte
Funktion, nach dieser gelang es nur unvollkommen, den Bauch abzu-
tasten, die Bauchwandungen, besonders die Narbe, erschienen starr
infiltrirt. Nach wiederholten Punktionen Exitus am 27. Juli 1884. Aus
) Bei Fseudoleukämie finden sich ausser richtigen lymphatischen
Granulomen auch ,kleine Granulationstumoren aus Spindel-, Epitheloid-
und Riesenzellen, die nach mehr oder weniger langem Verlauf wieder
verschwinden können, ohne zu ulzeriren". (Neisser-Pinkus in Eb-
stein-Schwalbe, Handbuch der praktischen Medizin. Dritter Band.
Theil II. S. 233.)
2) Beiträge zur klinischen Geschichte der carcinomatösen Perito-



























dem Obduktionsbefund ist zu erwähnen: In der Haut des unförmlich
aufgetriebenen Abdomens, neben einer breiten Narbe der Mittellinie
vom Nabel bis zur Symphyse, erbsen- bis kirschkerngrosse Knoten.
Diese Eruption steht im Zusammenhang init einem direkt unter der
Bauchhaut gelegenen faustgrossen Tumor, der aufs festeste mit der
Narbe verwachsen ist. Auf dem Durchschnitt erscheint die
ganze Narbe durchsetzt von zahlreichen erbsen- bis kirsch-
kerngrossen markigen Knoten. Ausserdem allgemeine Perito-
nealcarcinose
Die hier geschilderte Uebertragung von Carcinomkeimen in
die Wundfläche sowie die zur Zeit bereits vorliegenden Mitthei-
lungen von Reinke,1) Quincke2) und Unverricht3) veranlassten
mich damals schon, der Frage nach der Uebertragungsfähigkeit
von Careinomen experimentell, allerdings stets erfolglos, näher
zu treten.
Neuerdings habe ich Versuche in der Weise angestellt, dass
ich Thiere längere Zeit mit Menschenblut - aus Placenten ent-
nommen - vorbehandle und nach der Implantation von frischem,
noch warmem Carcinomgewebe in die vordere Augenkammer dieser
Thiere die Einführung von Menschenblut noch fortsetze. Bei einem
Kaninchen, dem nach Injektion von 60-70 ccm Menschenblut Gewebe
von einem Mammacarcinom herstammend in die vordere Augen-
kammer gebracht wurde, entwickelte sich ein starker Pannus,
nach dessen Rückbildung auch die allmähliche Auflösung des
Carcinomgewebes vor sich ging. Jetzt nach drei Monaten ist
nur noch ein kleiner Defekt in der Cornea bemerkbar, ohne
sonstige pathologische Veränderungen. Das Blut dieses Thieres
verhält sich normalem Menschenblut und dem Blute Carcinoma-
töser gegenüber ganz gleichartig. Auch bei mit Blut vorbehan-
delten Kaninchen, denen in die vordere Augenkammer frisch
exstirpirte Schankerstückchen implantirt worden waren, wurden
dieselben reaktionsios resorbirt.4) Die Versuche werden fort-
gesetzt, auch mit anderen Thieren, insbesondere Hunden und Affen,
welche mit Menschenblut vorbehandelt wurden.
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